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Puntos clave
• La cocaína se usa como «d
proporción de jóvenes y ad
consumen ha crecido nota
últimos 10 años, aumentan
urgencias hospitalarias y lo
derivados de su consumo.
Puntos clave
• Los pacientes son cada ve
con el sistema sanitario. E
participación como corresp
clínica está tomando una g
Escala de 
Ramsay-ICO
Diferencias entre sedación
paliativa y eutanasia
Sedación paliativa
Objetivo Alivio de un síntoma
Procedimiento Ajuste de fármacos s
Resultado Alivio del malestar
TABLA
4
Recomendaciones para obt
para la sedación paliativa
1. Siempre se debe individualizar la situac
2. Antes de plantear la sedación se revisa
3. Al solicitar el consentimiento se garant
relacionadas
4. Al solicitar el consentimiento se evitará
que ello puede intimidar al paciente
5. Revise y explique, de forma sencilla, có
6. Explique la posibilidad de disminuir el n
permanentemente, para hacer más tolerab
7. Explique los efectos esperados: dismin
comunicación/ingesta y mejoría del males
8. Explicite el respeto a la decisión que to
9. Ofrezca siempre la posibilidad de revisa
(especialmente con la familia)
10. En caso de dudas o antes de iniciar la
por la conveniencia de la presencia de otr
11. Explicite el consentimiento
12. No se recomienda solicitar la firma de
constancia en la historia clínica
TABLA
3
2004-2005, el directorio estuvo en Cochabamba y actual-
mente está en la ciudad de Santa Cruz de la Sierra.
Lamentablemente, no hay una política nacional del Estado
en cuanto a la utilización del médico familiar especializado,
pese a las frecuentes ofertas o compromisos expresados por
las autoridades nacionales de salud a representantes de or-
ganismos nacionales e internacionales que los visitaron en
diferentes épocas; por ello, la situación de la buena utiliza-
ción de este importante recurso humano para la atención de
la salud integral de la población resulta incierta.
La CNSS tiene implantado en todas las ciudades princi-
pales del país el Sistema del Médico Familiar en sus poli-
consultorios; el Seguro Social Universitario en Cochabam-
ba tiene servicios de consulta externa a cargo de estos
profesionales y, posiblemente, ocurre lo mismo en otras
ciudades del interior. Se estima que en la actualidad hay en
el país alrededor de 400 médicos familiares especializados,
pues en la Sociedad Boliviana de Medicina Familiar están
afiliados un total de 320.
No hay todavía un sistema de recertificación.
Fe de errores
– La autoría correcta de la Carta al Director «Indicadores cualitativos en la prescripción de antibióticos: ¿son los más
adecuados?», publicada en el número de 30 de septiembre de 2006, es: Carles Llora, Ferran Bejaranob, Marta Bal-
drichc y Beatriz Gonzálezd, con las siguientes filiaciones:
aMédico de Familia. Centro de Salud Jaume I. Tarragona. España.
bFarmacólogo del Ámbito de Atención Primaria Tarragona-Terres de l’Ebre. Institut Català de la Salut. España.
cMédico de Familia. Centro de Salud Reus-1. Coordinadora de farmacia del Servei d´Atenció Primària Reus-Alte-
brat. Institut Català de la Salut. España.
dSistemas de información. Ámbito de Atención Primaria Tarragona-Terres de l’Ebre. Institut Català de la Salut.
España.
– En el número de 31 de octubre de 2006, en el contents hay un error al traducir el título al inglés de la Carta de In-
vestigación «MAPA y estratificación del riesgo cardiovascular en el paciente hipertenso en atención primaria». El tí-
tulo correcto debe ser: «ABPM and Stratification of Cardiovascular Risk in Hypertense Patients in Primary Care».
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